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  بررسي عيوب انكساري و ارتباط آن با نور و محيط در كارگران
  
  
  
  
  مقدمه
پزشـكي هاي چـشم  بيماران به كلينيك يترين علت مراجعه اري شايع سعيوب انك 
  هـاي  عيوب انكـساري را بـا ويژگـي يمطالعات زيادي رابطه . دهندرا تشكيل مي 
در خصوص اين رابطـه در كـارگران مطالعـات كمـي . اندمحيط مطرح كرده  نور
  .صورت گرفته است
    
  
هـاي  محـيط كـار بـا  بين نور و ساير ويژگـي ياين مطالعه بررسي رابطه هدف از   هدف
  . عيوب انكساري در كارگران بوده است
    
  
  
  
  ها روش  و   مواد
 كارگر مرد و زن شـاغل در 492 تحليلي بر روي - توصيفي يدر طي يك مطالعه 
  اي انتخـاب شـده بودنـد، ميـزان كارخانجات صـنعتي مـشهد كـه بـه طـور خوشـه 
م همراه چـشمي مثـل قرمـزي، سـوزش، اشـك ريـزش و ييوب انكساري و علا ع
هاي محيط كـاري   چنين ويژگي هم. خارش توسط يك فرد متخصص ارزيابي شد 
هـاي فـردي مثـل سـن،  ژگيبه همراه وي ( نور طبيعي / نور مصنوعي ) و نوع نور آن 
ري مجـذور هـاي آمـا نتايج با استفاده از آزمون .  كاري تعيين شد يجنس و سابقه 
  . مورد تحليل قرار گرفتAVONAو  خي و دقيق فيشر
    
  
  
  
  
  
  نتايج
  (.04±9/1=مي ــانگين) ســال ب ــود 36 و بي ــشترين آن 32ه ــا كمت ــرين ســن آزم ــودني 
  نفر يك نفر به دليل ميـزان بينـايي غيركـافي يعنـي 392از ) چشم معاينه شده 485از 
 و  بدون عيـب انكـساري %( 83/3) نفر 211(  از مطالعه حذف شده است ،0/10 كمتر
هر %( 15/4) نفر 051حداقل در يك چشم عيب انكساري داشته و %( 01/3)نفر   03
   ه ــا  آزم ــودني ك ــاريي س ــابقه  مي ــانگين.نددو چشم ــشان عي ــب انك ــساري داش ــت 
ي سـابقه .  سـال بـود 73 آن  يـك سـال و بيـشترين ،كمترين سـابقه بود كه  61 ±9/3 
 بيشترين علامـت .(P=0/930 )عيوب انكساري نشان داد داري با كاري ارتباط معني 
 ، سـوزش %(71/5)م بـه ترتيـب ناخنـك ي ـو ساير علا %( 82) چشم مربوط به قرمزي 
  . بودم ي مربوط به ساير علا درصد51و %( 11)، اشك ريزش %(21/4 )چشم
    
  
  
  
  گيري نتيجه
 ، مـستقيم دارد ي رابطـه  عيوب انكساريبا نور مستقيم  و  كاري، محيط باز ي سابقه
رسـد  بـه نظـر مـي .دهـد نـشان نمـي را تـاثيري سن در عيوب انكساري  عاملولي 
  اي اس ــت ك ــه ه ــاي اي ــن مطالع ــه ب ــه گون ــه ش ــرايط مح ــيط ك ــار در آزم ــودني 
هاي  بوده، معمولا منجر به علامت ترتر كه زود هنگام عيوب انكساري نه تنها شايع 
  .گيرد ورد توجه قرار ميها م شود و كمتر توسط آزمودني تر مي جدي
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  مقدمه
هاي  ترين علت مراجعين را به كلينيك عيوب انكساري شايع
   اصلاح عيوب انكساري(.1)دهد  چشم پزشكي تشكيل مي
ازده كاري آل براي ب در هر سني از جهت ديد مناسب و ايده
كه يكي از ( نزديك بيني)ميوپي   خصوصا،بهتر الزامي است
هاي مورد توجه چشم در بخش عيوب انكساري  ناهنجاري
  است كه بيشتر مورد توجه بيماران و چشم پزشكان 
 .(3،2) قرار گرفته است
اين توجه شايد به اين علت باشـد كـه نزديـك بينـي بـه طـور 
بـين سياري از افـراد نزديـك تدريجي در حال افزايش بـوده و ب ـ
 منجـر بـه از دسـت دادن انگران هستند كـه ايـن پيـشرفت نهايت ـ
 كـارگر 492  در در بررسـي مـا .(5،4)شـود  هـا مـي بينـايي آن
  ي ــا( فلورس ــنت)كارخانجــات صــنعتي ك ــه در ن ــور م ــصنوعي 
  سـاعت 8مـدت ه ب فضاي بسته روزانه  يا نور طبيعي و فضاي باز 
.  بررسي شد  انكساري در هر چشم  ميزان عيوب كردند، ميكار 
 چـشم  سـوزش و قرمـزي ، مثـل اشـك ريـزش يميعلاچنين  هم
  ، جـنس ،عـواملي مثـل سـن  يرابطـه  نهايتا  و آوري گرديد  جمع
  بـسته بـا عيـوب انكـساري يا فضاي باز و طبيعي يانور مصنوعي 
  .قرار گرفت آناليز آماري تحت
  
  روش كار
  به طوري ،يلي بود  توصيفي تحل ي يك مطالعه حاضر ي مطالعه
 كارگر زن و مرد از كارخانجات صنعتي مشهد به طـور 392كه 
 چـشم معاينـه شـده بـا حـداقل 485اي انتخـاب و نتـايج  خوشـه
دو چشم به دليـل نداشـتن ديـد از  )01⁄01و حداكثر 1 ⁄001ديد
  افراد از نظر سن . مورد بررسي قرار گرفت (مطالعه حذف شدند 
هـا ثبـت و سـپس وجـود  آن  كـاري ي جنس بررسي و سـابقه و
توسـط (  هيپرمتروپـي و آستيگماتيـسم ،ميـوپي )عيب انكـساري 
چـون  مـي هـمي علاچنـين هـم. شـديـك نفـر متخـصص تعيـين 
 يقرمزي، سوزش، اشك ريزش، ترس از نور، احـساس خـستگ 
چشم، وجود ناخنك، خـشكي و وجـود حـساسيت چـشمي در 
جدول مربوطـه مـشخص گرديـد و ارتبـاط بـين سـن و جـنس، 
چنين وجـود و هم (  بسته -باز)محيط كاري نوع  ، كاري ي ابقهس
 بـا عيـوب ييا طبيعي در محـيط كـار ( فلورسنت)مصنوعي  نور
جهــت تجزيــه و تحليــل نتــايج در . بررســي شــد انكــساري 
و در  erauqS–ihCه ــاي ت ــوافقي از آزم ــون آم ــاري  ج ــدول
 از آزمـون دقيـق فيـشر صورت كوچك بـودن مقـادير فراوانـي 
ها از آزمـون  نسبت يچنين جهت مقايسه  هم. ه است استفاده شد 
طرفـه هـا از روش آنـاليز واريـانس يـك ميـانگين بـراي نسبت و 
  SSPSنرم افزار مورد استفاده.  استفاده شده است(AVONA)
  . در نظر گرفته شده است0/50ها  داري آزمون يو سطح معن
  
  نتايج
ال بـا  س ـ36  آن  سـال و بيـشترين 32 هـا  آزمودني ترين سن  كم
( 1نمـودار ) در  آزمـودني توزيـع سـني. بـود04±9/1ميـانگين 
  .مشخص گرديده است
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  ها توزيع سني آزمودني :1نمودار 
  
تـرين كـم بود كـه  61± 9/3 ها آزمودني  كاري ي سابقه ميانگين
 كـاري ي توزيع سابقه . سال بود 73 آن  يك سال و بيشترين ،سابقه
  .مشخص گرديده است( 2نمودار )در 
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  ها آزمودني كاري ي توزيع سابقه :2نمودار
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 آنـاليز واريـانس آزمون با استفاده از ي كار ي سابقه  بين ي رابطه 
 و داراي عيـوب هاي بـدون عيـب انكـساري طرفه در گروه  يك
يـن  شد كه در گـروه بـدون عيـب انكـساري ا ررسيانكساري ب 
دار در اختلاف آمـاري معنـي   به با توجه دار نبود، اما  معني  رابطه
توان ارتباط مـستقيم   مي،(P=0/930)گروه واجد عيوب انكساري 
   (.1جدول)مطرح كرد  كاري را با عيوب انكساري ي سابقه
  
   كار به تفكيك عيوب انكساريي سابقه :1جدول 
   كاريي سابقه
 انحراف معيار متوسط ينهبيش كمينه تعداد عيب انكساري
 9/74227 31/9009 73/00 1/00 211  بدون عيب انكساري
 9/45353 71/0059 53/00  1/05  03 حداقل يك چشمدر  عيب انكساري
 8/17549 61/3333 23/00 1/05 051  هردو چشمدر  عيب انكساري
  
  
 نفر به دليل ميـزان 1 ، نفر 392از ) چشم معاينه شده 485 از
 از مطالعه حذف شـده 0/10ركافي يعني كمتر از بينايي غي 
 نفـر 03بـدون عيـب انكـساري و %( 83/3) نفر 211(است
حداقل در يك چـشم عيـب انكـساري داشـته و %( 01/3)
   .ندهر دو چشمشان عيب انكساري داشت%( 15/4) نفر 051
 بيـشترين علامـت بررسي شد كـه م همراه در بيماران يعلا
م بـه ي ـو بـراي سـاير علا %( 82)چـشم  مربوط بـه قرمـزي 
، اشـك %(21/4 ) چـشم ، سوزش %(71/5)ترتيب ناخنك 
. بــودم يــمربــوط بــه ســاير علا% 51و %( 11)ريــزش 
داري را بـين  ي مربوطـه اخـتلاف معن ـهاي آمـاري  بررسي
م دردو گ ــروه ب ــا عي ــب انك ــساري و ب ــدون عي ــب ي ــعلا
م در ي ـ نتـايج توزيـع علا .(P=0/248 )ندادنشان  انكساري
   .داده شده است اننش (2جدول )
 ارتبـاط  اسـت، بيان شـده ( 3جدول )طوري كه در  همان
  يـ ــا عـ ــدم وجـ ــود  داري بـ ــين سـ ــن و وجـ ــود و  يمعنـ ــ
  (.P=0/698 )نگرديدعيب انكساري مشاهده 
  
  ها با و بدون عيوب انكساري آزمودنيم دريتوزيع علا :2جدول 
 (درصد) تعداد
  بدون عيوب انكساري   ميعلا
  (نفر211) 
  انكساريبا عيوب 
  (نفر 081)
  كلتعداد 
 P  (فرن 292)
  0/4685  51  (06/0)9  (04/0)6 اشك ريزش
  0/6822  71  (07/6)21  (92/4)5  سوزش
  0/9446  83  (55/3)12  (44/7)71 قرمزي
  0/4075  6  (66/7)4  (33/3)2 درد
  0/4075  6  (66/7)4  (33/3)2 خارش
  0/1832  42  (66/7)61  (33/3)8 وجود ناخنك
  -  2  (0/0)0  (001/0)2 وجود انحراف
  -  2  (05/0)1  (05/0)1 فتوفويي
  -  2  (05/0)1  (05/0)1 خستگي
  -  1  (001/0)1  (0/0)0  خشكي
  -  1  (001/0)1  (0/0)0  حساسيت
  -  1  (001/0)1  (0/0)0  ليزر درمانيي سابقه
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  ها آزمودنيارتباط بين سن و وجود عيوب انكساري در :3جدول 
 جمع كل با عيوب انكساري ب انكساريبدون عيو
 گروه سني      
 درصد فراواني درصد تعداد درصد تعداد
 001/0 98 35/9 84 64/1 14   سال33كمتر از 
  001/0  05 27/0 63 82/0 41   سال24 سال تا 33
  001/0 631 26/5 58 73/5 15   سال25 سال تا 34
 001/0 71 46/7 11 35/3 6   سال25بيشتر از 
 001/0 292 16/6 081 83/4 211 جمع
  
هـاي  محـيط در%( 44/6) نفـر 441 كارگر مورد مطالعـه 292از 
انـد و سـاير  بودهبه كار مشغول م اكاري باز و بسته به صورت تو 
همـان طـوري  .ها محيط كارشان فقط باز يا بسته بوده اسـت  آن
  و كـاري محـيط  نـوع بـين شـود،  ديـده مـي( 4جـدول )دركـه 
 بـه طـوري كـه،  ديـده شـد داري  ين ـعيوب انكساري ارتبـاط مع 
   ثيرگـ ــذار بـ ــودات محـ ــيط بـ ــاز در ميـ ــزان عيـ ــوب انكـ ــساري 
  (. P=0/410erauqS-ihC,=5/89)
  
  ارتباط بين محيط و وجود عيوب انكساري در بيماران :4جدول 
 جمع كل با عيوب انكساري بدون عيوب انكساري
 محيط
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد
 33/8 05 94/9 63 22/6 41  باز
 66/2 89 85/1 05 77/4 84  بسته
 001/0 841 001/0 68 001/0 26 جمع
در %( 28/1) نفــر 832 ، كــارگر مــورد مطالعــه 292از تعــداد 
هاي كاري شامل هر دو نور طبيعي و مصنوعي به صورت  محيط
ها نور محيط كارشان فقـط طبيعـي يـا مـصنوعي م و سايرآن اتو
و عيـوب (  مـصنوعي-طبيعـي)نـور  بـين ي رابطـه. بـوده اسـت
را داري  يارتبـاط معن ـ مورد بررسي قـرار گرفـت كـه انكساري
   .(P=0/610 )نشان داد
 وطبيعـي )ارتباط بين سن و عيـوب انكـساري بـه تفكيـك نـور 
داري در سـنين مختلـف  ي كـه ارتبـاط معن ـبررسي شد ( مصنوعي
  در نور طبيعيtseT tcaxE s'rehsiF=0/999 )نگرديد مشاهده 
چنـين  هـم .(  در نور مصنوعيtseT tcaxE s'rehsiF= 0/999و 
  كـاري  رتباط بـين سـن و عيـوب انكـساري بـه تفكيـك محـيط ا
داري در  ي ارتبـاط معنـ، بطـوري كـه شـدبررسـي(  بـستهوبـاز )
  نگرديــــــدحــــــالات مختلــــــف محــــــيط مــــــشاهده 
  s'rehsiF در محـيط ب ـاز و tseT tcaxE s'rehsiF=0/899)
 كه خود نشانه اين اسـت (  محيط بستهدرtseT tcaxE =0/589
 سن در اين مطالعه بر عيوب انكساري افراد ضمن بررسي در كه
  . استمحيط باز و بسته، نور طبيعي و مصنوعي اثري نداشته
   بحث و نتيجه گيري
 2راجستان كارگران صنعتي در ايالت اي روي در مطالعه  1دسايي
. (7 )ده انـد را گـزارش كـر  ديد  درصد اختلال 12/8هندوستان 
                                                 
  iaseD.1
  nahtsajaR.2
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  981 -491 صفحه، (51 پياپي )3، شماره چهارم، سال7831پاييز    نشگاه آزاد اسلامي مشهدداعلوم پزشكي ي مجله
استان دلتـا نيجريـه   و همكاران در 1 اومني ايچنين در مطالعه  هم
 كارگر شـاغل 005هاي چشمي غيرتروماتيك دربه بررسي يافته 
انـد و اخـتلال انكـساري را در هاي صنعتي پرداختـه در كارخانه 
  روي مطالعه كه اين  در (.8)اند  درصد موارد گزارش كرده 9/4
حداقل يـك %( 01/3)  نفر 03 . است  كارگر صورت گرفته 392
هر دو چشمشان داراي عيب انكساري %( 15/4)نفر 051چشم و 
 كـه دارد، بـه ايـن ترتيـب مل بيـشتري ابوده كه اين خود جاي ت 
 ، فراوانـي  وجود عيوب انكـساري  ما  كارگري يدر جامعه شايد 
 تـري دارد كـه اثبـات ايـن مـسئله نيازمنـد مطالعـات قابل توجـه 
  . تكميلي است
 كـارگر 8945اي در هنـد بـر روي و همكـاران در مطالعـه  2دادا
 كارخانه نشان دادند كه نقايص بينـايي بـا افـزايش 61شاغل در 
ي سن با عيـوب بررسي رابطه (. 9)يابد سن  كارگران فزوني مي 
اي بـين ي ما بيانگر اين مسئله بود كه رابطـه انكساري در مطالعه 
دارد كـه  ايـن مـسئله بـا سن و ميزان عيوب انكـساري وجـود ن ـ
ايـن تفـاوت را شـايد بـاز (. 2،1)هاي قبلي هماهنگي ندارد  يافته
چرا كه . هاي خاص محيط كاري نسبت داد هم بتوان به ويژگي 
تواند باعث بروز عيـوب شرايط نامناسب كاري از نظر بينايي مي 
  .انكساري زود هنگام بشود
ساري نـشان  در دو گروه با و بدون عيـوب انك ـم يبررسي علا 
باشد، اين يافتـه  مي %(82 ) علامت قرمزي چشم بيشترين داد كه 
اي كه در دپارتمان كاري هلند  مطالعه با نتايج به دست آمده در 
خـستگي چـشم ي درآن مطالعـه . است تفاوت دارد انجام گرفته 
اين مسئله را شايد بتوان بـه ايـن گونـه . (01)ترين يافته بود  شايع
ران مورد مطالعه در پژوهش مـا، خـستگي توجيه كرد كه كارگ 
اند در صورتي كه به طـور منطقـي چشم را كمتر گزارش كرده 
آن بايستي دچـار خـستگي  از رود كه چشم قرمز قبل انتظار مي 
شايد علت اين مـسئله فرهنگـي و يـا شـرايط خـاص . شده باشد 
  .زا است محيط كار مثل وجود عوامل حساسيت
 بيمارسـتان ميليـاري فنلانـد ي  مطالعـهو همكـاران در 3ونـاس
   را در پيــشرفت عيــوب انكــساري فــضاي بــاز كــاركردن در 
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چنين نـور و هم   در بررسي ما نيز محيط باز .(11) اندثر دانسته وم
 داري با عيـوب انكـساري كـارگران داشـته  ي ارتباط معن ،طبيعي
 افـراد بـا عيـب انكـساري در  درصـد 94/9 است، به طوري كـه 
  . (P=0/410)ردند ك كار ميمحيط باز
 افـراد بـا عيـب انكـساري در نـور طبيعـي  درصـد 49/7چنين  هم
محـيط كـاري و نـور طبيعـي بـا نوع . (P=0/610 )اندحضور داشته 
اين نكتـه در  داشته كه ثيرگذاراعيوب انكساري ارتباط مستقيم و ت 
مـد هـاي كـاري بايـد سازي محيط كاري كارگران در محيط  سالم
  .همراه داشته باشد را بهوري بيشتري از كار  هره تا بنظر قرار گيرد،
ثيرگـذار بـر عيـوب ا كـاري ت ي انجام شده سـابقه يدر مطالعه 
   ميــانگين و(P=0/930)كــه بــا  طــوريه بــ، انكــساري بــود 
در گ ــروه عي ــوب انك ــساري در ي ــك چــشم و  درصــد 71/59
ثير اعيـوب انكـساري در دو چـشم ت ـبـا   درصـد 61/33ميانگين 
 كـه ايـن شود،داده مي در عيوب انكساري نشان  كار را ي سابقه
  .باشد  كاري در عيوب انكساري ميي ثير سابقها ت بيانگرخود
در بررسي انجام شده افزايش سـن در ميـزان عيـب انكـساري 
   كـاري ايـن اثـر راي ولـي سـابقه، (P=0/698)ثيرگـذار نبـود ات
تـوان بـه ايـن گونـه  را مي  اين مسئله .(P=0/930)دهد نشان مي 
ي كـاري طـولاني توجيه كـرد كـه ضـرورتا سـن بـالا بـا سـابقه 
به اين گونه كه ممكن است فردي . تواند ارتباط داشته باشد  نمي
ي در سن بالاتر شروع به كـار كـرده باشـد كـه درنتيجـه سـابقه 
  .تري خواهد داشت كاري پايين
  
  گيري نتيجه
  عيـوب انكـساري بـا  نور مـستقيم  و  كاري، محيط باز ي سابقه
سـن در عيـوب انكـساري ي مـستقيم دارد ولـي فـاكتور  ابطـهر
رسد شرايط محـيط كـار در  به نظر مي .دهدنشان نمي را تاثيري 
اي است كه عيـوب انكـساري هاي اين مطالعه به گونه  آزمودني
تـر بـوده، معمـولا منجـر بـه  تـر كـه زود هنگـام نـه تنهـا شـايع
هـا مـورد شود و كمتر توسط آزمـودني تر مي هاي جدي  علامت
توانـد بيـانگر نامناسـب بـودن اين يافتـه مـي . گيردتوجه قرار مي 
هـاي هـاي نـور در محـيط شرايط فيزيكي به خـصوص  ويژگـي 
چنانچـه ايـن يافتـه بـا مطالعـات . باشـد كاري مـورد مطالعـه مـي 
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هطبار يراسكنا بويع و راك طيحم رون نيب ي                                                        رتكدنايرولب ربكا يلعناراكمه و   
مه  هـجوت تورـض ،دوـش دـييات رـگيد يزـكرم دـنچ و يهورگ 
يم ار هلئسم نيا هب يدج دبلط.  
تيدودحم  ياهشهوژپ : هـعلاطم كـي هـعلاطم نيا يـعطقم ي
 تـسا هتخادرپ نارگراك رد يراسكنا بويع يسررب هب هك هدوب .
 هوحن ،هعلاطم هدمع تيدودحم هـك يروـط هـب ،دوـب شهوژپ ي
 يندوـمزآ يراسكنا تيعضو يراـك طيـحم هـب دورو زا لـبق اـه
 دوبن صخشم . تاـعلاطم هـب زاـين هصـيقن نيا ندش فرطرب يارب  
  
 مه گرزبورگ هدنيآ يه ماـجنا طيارـش نيـققحم هـك تـسا رگن  
دنتــ شادن ار نآ . كــ ي يــ ط رد اــ ت دندــ ش نآرــ ب نيــ ققحم اذــ ل
هعلاطم ي دننك يسررب ار هطبار نيا دوجو يعطقم . رـب شهوژـپ نيا
 يور293 ،تـسا هدش ماجنا يراك طيحم كي رد لغاش يندومزآ 
 هتفاي اذل طيحم يمامت هب هعسوت لباق نآ ياه يـمن يراك ياه دـشاب .
 گرزب تاعلاطم ماجنا دنمزاين هصيقن نيا عفر يارب يزـكرم دـنچرت
هنومن  شور اب و هدنيآ رد يفداصت يريگ هقبط يم يا دشاب .  
  
هتفاي نيون ي ينيلاب دربراك 
 يندومزآ رد راك طيحم طيارش هـنوگ هب هعلاطم نيا ياه تـسا يا 
 عياش اهنت هن يراسكنا بويع هك ماگنه دوز هك رت ،هدوب رت لاوـمعم
رجنم  تملاع هب يدج ياه يم رت يندوـمزآ طسوت رتمك و دوش اـه
يم رارق هجوت دروم دريگ. 
 روـن و يـكيزيف طيارـش هب هجوت    شيـپ رد راـك طيـحم زا يرـيگ
دراد تيمها نارگراك يراسكنا بويع.  
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